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特別養護老人ホームにおける
施設形態に関する実証研究
──入居者及び介護職員の行動調査からの検討──
壬 生 尚 美＊
Empirical Research on the Facility Layout
of Special Nursing Homes for the Aged
──An investigation based on a behavioral survey among residents and care staff──
Naomi Mibu
要旨：特別養護老人ホームにおける従来型施設とユニット型施設の施設形態から、入
居者の生活行動と介護職員のケア行動への影響について実証的に明らかにすることを
目的にした。調査対象は、入居者及び介護職員の意識調査をした施設のうち、同一法
人の 2つのタイプの施設から 1ヶ所ずつ選定し、自立度の高い入居者 3名（5分間隔
による他計式法）と、その日に勤務する介護職員（1分間隔による自計式法）のタイ
ムスタディ調査を実施した。その結果、入居者の日中行動調査では、ユニット型施設
は従来型施設に比べ居室にいる時間は長く、居室とリビングの反復性が高かった。介
護職員のケア行動調査では、従来型施設は分業型ケアを中心に個別ケアを行ってお
り、食事・排泄・入浴介助の 3大介助に追われていた。本調査から、2つのタイプの
施設形態が、入居者の生活行動とケア行動に影響を及ぼしている可能性を示した。今
後入居者の ADL が重篤化する中で、個人の生活を尊重した暮らしを支援するため
に、施設形態からの影響について更に検討していく必要がある。
Abstract : This study was conducted to analyze and empirically demonstrate the influence
on the lifestyle behaviors of residents and the caregiving behaviors of care staff at conven-
tional facilities as compared with unit-style facilities at special nursing homes for the eld-
erly, based on the lifestyle behaviors of residents and the caregiving behaviors of care staff.
From among those facilities where attitude surveys were conducted among residents and
care staff, we selected one facility of each of the two types of facilities and which were
managed by the same corporation, and conducted the survey among three highly independ-
ent residents（using an investigator-administered survey conducted at five-minute intervals）
and the care staff working on that day（self-administered survey conducted at one-minute in-
tervals）. The results of the daytime behavior survey of residents showed that in unit-style
facilities, residents spent more time in their private rooms than in conventional facilities,
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Ⅰ．研究背景と目的
2002年から国レベルで全室個室・ユニ
ットケアの特別養護老人ホーム（以下、ユ
ニット型施設）の整備補助事業が行われて
きた。それは、これまでの多床室を基本と
した集団ケアから、個人のプライバシーを
遵守したケアの実現へ向けて大きく施設整
備政策（方針）を転換するものだった。
それまでの特別養護老人ホームは、4人
部屋を基本とし、居室空間の最低面積基準
は 10.65 m2と狭く、個人の家具を置くこ
ともできない環境の中で、施設側の定めら
れた日課に合わせた生活を送り、少ない職
員で多くの高齢者を効率的にケアしなけれ
ば業務を遂行することができず、流れ作業
的なケアが実践されてきた1, 2）。一方、新
たに創設されたユニット型施設は、全室個
室を基本とし、原則 8 畳（約 13.2 m2）以
上の生活空間の中で、1 ユニット 10 名以
下の共同生活を送り、入居者中心の個別ケ
アの実践を目指すものであった注1）。この
ような 2つの対極的な施設ケアの特徴を、
高橋3）は「提供者中心型」の従来型ケアと
「利用者中心型」のユニット型ケアとして
多面的に分析し、ヒューマンサービスを実
現する上でユニットケアの必要性を述べて
いる。
ユニット型施設の有効性については、山
口4）が事例研究により、ユニットケアの導
入が認知症高齢者にもたらす効果について
明らかにした。また、張ら5）は、個室・ユ
ニットケアの導入が施設ケアの質や職員意
識を改善させるための有効な方策の一つで
あることを提唱している。足立6）の全国悉
皆郵送調査においても、従来型施設がユニ
ットケアを実施することによる全体的な評
価が高いことを示している。
個室・ユニットケアは、プライバシーが
守られ、個々の利用者の尊厳、その人らし
さを保持することができ、仕事の多様性や
裁量度が高いため介護職員の仕事の自律性
を保障することになる。壬生7）の特別養護
老人ホームにおける介護職員の肯定的な感
情に関する意識調査においても、ユニット
型施設が従来型施設の介護職員より有意に
高い結果であった。
他方、ユニット型施設に生活している入
居者側の課題としては、入居者はそのユニ
ット内で生活が完結しがちのため、他者関
係の広がりを狭くし、閉塞化する傾向にあ
るとされる8）。壬生9）が介護職員の意識調
and there was a high degree of repetitive movement between their private rooms and the
shared living space. The caregiving behavior survey conducted among care staff indicated
that conventional facilities provide individual care centered around a division of labor, with
care provided in three main categories : meals, excretion, and bathing. This survey suggests
that the differences between these two types of facility structures may have an impact on
the lifestyle patterns of residents and the care they receive, and highlights the need to inves-
tigate additional ways to support people’s lives in a way that respects their personal life-
styles as their ADL performance declines.
Key words：従来型施設 conventional facilities ユニット型施設 unit-style facilities タイムスタデ
ィ調査 time study survey 生活行動 lifestyle behaviors ケア行動 caregiving behav-
iors
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査に併せて実施した特別養護老人ホームに
おける入居者の生活意識調査では、従来型
施設の自立度が高い入居者は、施設の提供
する日中活動や個人の活動を行っており、
‘生活意欲’の下位尺度「物事に集中する
こと」「楽しいと思う活動をしているか」
「毎日の暮らしに生きがいを感じているか」
の項目において有意に高い結果を示してい
た。ユニット型施設は、個室によりプライ
バシーが守られ家庭的な環境を提供すると
されるが、支援方法によっては生活空間を
狭くし、他者関係を希薄化させることにも
なる。そこのことは入居者間だけでなく、
ユニットで働く介護職員においても言え、
入居者との密接な関係性や限られた職員で
ケアを提供する責任感等により、精神的負
担感を生じることを指摘している10, 11）。種
田12）は、介護職の特性を理解し、ユニット
型施設の組織構造や仕事の仕方を検討した
上で、介護職員の負担感を軽減させる必要
性を述べている。
このように、ユニット型施設構造の影響
は、そこで生活している入居者並びにケア
を提供している介護職員の意識の面でメリ
ット・デメリットが示されている。
行動面での先行調査では、山口13）が、従
来型特別養護老人ホームのユニット化に伴
うタイムスタディ調査を実施し、共用スペ
ースを中心とした入居者の生活と介護は、
個々の入居者に即した個別ケアを行うこと
を可能にすることを明らかにした。また、
外山14）は、従来型施設からユニット型施設
への移行に伴い、タイムスタディ調査を実
施し、入居者及び介護職員の効果を検証し
た。入居者に関しては、ADL の向上、共
用スペースの滞在時間の大幅な増加、他者
関係の改善等を示し、介護職員に関して
は、身体的な負担の減少、コミュニケーシ
ョンや交流頻度の増加等の効果を実証して
いる。
ユニット型施設が普及し始めた 2003年
10月の介護サービス施設調査注2）では、ユ
ニット型を実施している施設は 1.4％であ
ったが、2011 年 10 月時点の調査注3）では
21.1％であることが報告されている。厚生
労働省は、ユニット型施設の普及に向
け、「介護事業に係る保険給付の円滑な実
施を確保するための基本的な指針」（2004
年）注4）、を設け、2014年度までに入居者定
員中ユニット型の比率を 70％以上とする
目標を挙げ、介護基盤の緊急整備注5）を図
るなど推進してきた。しかし、用地確保の
問題や居住費負担の高さ、人材確保などの
問題が指摘され、現段階では広がりを見せ
ていない状況にある。
ユニット型施設が制度化されてから 10
年経過し、ユニット型施設は様々な取組が
されている注6）。従来型施設においても施
設内の設備・職員体制等を工夫することに
より、入居者の個別ケアを重視した実践が
なされてきた注7）。したがって、外山の調
査結果15）にみる従来型施設とユニット型施
設の入居者の生活行動（日中の居場所や活
動内容）には差がないことも考えられる。
また、介護職員のケア行動においても、近
年、グループケアの取り組みをしている従
来型施設も多く、ケア行動（支援方法や支
援量）には違いがみられないことも考えら
れる。そして、入居者と職員の関わり（会
話）や活動との関連では、生活空間が狭
く、密接度が高いユニット型施設のほうが
高いものと考えられる。
そこで、本調査では、特別養護老人ホー
ムで生活している入居者の生活行動と、入
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居者の生活に関連してくる介護職員のケア
行動を時間軸にし、ユニット型施設と従来
型施設の施設形態からの影響を実証的に明
らかにすることを目的とした（図 1）。
Ⅱ．入居者及び介護職員の行動調査
1．調査施設の概要
2009年 9月～2011年 4月までの間に実
施した特別養護老人ホームの入居者の生活
意識調査16）と介護職員に意識調査17）した施
設の中から、同一法人のユニット型施設と
従来型施設を 1ヶ所ずつ選定した。各施設
は、入居者の‘生活意欲’と介護職員の
‘仕事意欲’の双方の意識が高かった施設
であった。
従来型施設は 3 階建て構造になってお
り、2・3階が居住空間である。入居定員 100
床で、個室が 8室、2人部屋 12室、4人部
屋 18室となっていた。入居者の平均介護
度は、3.7平均年齢は 83歳である。介護職
員と入居者数の割合は 1 対 2.6 名だった。
食事は各階の食堂（2階 1ヶ所、3階 2ヶ
所）で行っており、入居者が好きな時に食
べることを基本とし、配膳時間をずらして
提供していた。年に 2 回、出前食（うな
ぎ、寿司）やバイキング食、野外食をする
など食事の楽しみを支援していた。日中活
動については、週 1回喫茶や音楽鑑賞があ
り、月 1回習字、手芸、カラオケ、レク、
図 1 分析の枠組み
図 2 従来型施設の居室配置
図 3 ユニット型施設の居室配置
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園芸クラブ、月に 2回、詩吟、生花クラブ
を実施していた。
一方、調査したユニット型施設の構造的
な特徴としては、4階建て構造になってお
り、2階以降が居住空間である。ユニット
構造18）はオープン型ユニットタイプで、意
識調査をした 2009 年 9 月は入居定員 117
床であったが、2010年 10月より定員を 170
床に増床していた。入居者の平均介護度
は、3.7、平均年齢は 86歳である。介護職
員と入居者数の割合は 1 対 2.0 名だった。
日中活動については、各ユニットで計画し
ている活動支援の他、週 1回、喫茶やゲー
トボール、月 2回カラオケ、民謡、詩吟、
生花、習字、器楽、編物などの活動を希望
者に応じて提供していた。
2．入居者の行動調査
1）調査概要
特別養護老人ホームにおける入居者の生
活行動調査については、平日の入浴介助を
実施する曜日に合わせ、同じ調査員が調査
するため、2012年 8 月 9 日にユニット型
施設、翌日の 8月 10日に従来型施設を調
査することにした。調査対象は、事前に施
設の生活相談員並びに介護主任に相談し、
3名（男性 1名，女性 2名）、自立度が高
く（寝たきり判定：A 又は B 程度，認知
症判定：Ⅱ程度）、意思疎通は可能で、自
由に自分の意志で移動することが可能であ
り、要介護度 2～3程度（入居者の意識調
査19）の属性が最も多い分布）の入居者を選
定してもらった。
従来型施設における対象者の状況は、A
氏（女性、寝たきり判定 A、認知症判定
Ⅱ、要介護度 2）は、意思疎通可、自分で
車いすを操作して移動は自立しており、リ
ハビリ訓練で少しの距離であれば、歩行が
可能である。B 氏（男性、寝たきり判定
B、認知症判定Ⅲ、要介護度 3）は、意思
疎通可、自分で車いすを操作で自立してい
る。C 氏（女性、寝たきり判定 A、認知
症判定Ⅱ要介護度 1）は、意思疎通可、車
いすを押して歩行できる。A 氏、B 氏の
生活空間は、図 2の配置になっていた。
ユニット型施設では、D 氏（女性、寝
たきり判定 A、認知症判定Ⅱ、要介護度
3）は、自分で車いす操作をして移動は自
立しており、つかまり歩行は可能である。
E 氏（男性、寝たきり判定 B、認知症判定
Ⅱ、要介護度 2）は、自分で車いすを操作
して移動は自立している。F 氏（女性、寝
たきり判定 A、認知症判定Ⅱ、要介護度
3）は、歩行可能、シルバーカーを押して
移動するときもある。短い距離は一人で歩
行は可能である。各居室と共用スペースは
基本的には図 3のような配置構造になって
おり、日中は各ユニットを基本とし、隣接
するユニットと連携しながら生活支援を行
っていた。
調査方法は、他計式によるタイムスタデ
ィ法（5分間隔）を行い、2施設とも同じ
3名の調査員が訪問し各入居者の行動を観
察した。1日のうち高齢者が活動をしてい
る日中の時間帯（朝食後から夕食前まで）
とし、時系列的に「どこで」「誰と」「何を
していたのか」、会話の内容など、遠くか
ら観察し居室には入らず、捉えられる限り
記録した。
分析方法は、①入居者の滞在場所の比較
（居室、食堂・リビング、廊下など）、②入
居者間の会話・交流時間の比較、③行為
（飲食・TV・身の回り・睡眠・コミュニケ
ーション・活動・くつろぎ）の比較をした。
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倫理的配慮として、関西福祉科学大学に
おける研究倫理委員の規定により承認手続
きを行った（2012年 7月 19日）。
2）結果
（1）入居者の滞在場所
選択した 3名の入居者の滞在場所の平均
時間について比較してみると、従来型施設
（17.6％）はユニット型施設（44.4％）に比
べ居室にいる時間は短く、リビングに居る
時間は従来型施設 63.9％、ユニット型施設
は 44.9％だった（図 4）。また、個人の行
動場所について分析すると、従来型施設
図 4 従来型施設とユニット型施設の日中活動に占める滞在場所の平均
図 5−1 従来型施設における入居者行動場所
図 5−2 ユニット型施設における入居者滞在場所
図 6 入居者の生活滞在時間（1単位は 5分ごとの観察内容）
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は、居室、廊下、食堂のその場に留まって
いる時間が長い（図 5−1）。朝から晩まで
ずっと車いすに座って食堂で過ごしている
入居者（C 氏）もいた（図 6）。一方、ユ
ニット施設では、従来型施設に比べ、居室
とリビングを行き来している様子が観察で
きた（図 5−2）。滞在場所への移動頻度は
（図 5−1、5−2）、従来型施設の対象者は 2
回－11回、ユニット型施設は、15回－21
回となっていた。
（2）入居者の生活行動時間
入居者の行動については、5分間隔で観
察した結果をもとに、入居者の行動を 12
のカテゴリーにコード化した（表 1）。施
設形態による入居者の生活行動平均時間を
比較すると（図 7）、従来型施設では、食
事（26.3 回）、コーヒー・おやつ（25.0
回）、テレビ視聴（23.3回）の時間順に長
いのに対し、ユニット型施設は、テレビ視
聴（42.7回）、活動・訓練（23.0回）、食事
（14.4回）の順に時間が長かった。
（3）入居者の会話・交流
入居者の会話・交流に関して、それぞれ
の会話の内容について、1日の生活活動と
の関連から分析すると（表 2）、A 氏は、
食堂と居室までの移動距離があり、廊下で
車いすに座って寝てしまうことが度々あっ
た。そのため、全体では移動時に職員から
声をかけられる場面が多かった（13 回）。
B 氏は、居室でテレビを見ていることが多
く他者との会話が少ない（4回）。C 氏は、
日中は食堂（リビング）で過ごし、衣類を
いじるなどごそごそすることが多く、時々
他の入居者と会話する場面がみられた（23
図 7 従来型施設とユニット型施設における調査入居者の平均生活時間（1単位は 5分ごとの観察内容）
表 1 入居者の生活行動（コード化）
コード 行為 コード 行為 コード 行為 コード 行為
1 食事 4 身だしなみ 7 活動・訓練 10 ごそごそする
2 コーヒ ・ーおやつ 5 移動 8 テレビ鑑賞 11 寝る
3 排泄 6 入浴 9 ボーとする 12 その他
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回）。D 氏は、2日前から排便状態が悪く、
看護師への相談や、介護職員に食事形態の
変更の要望、他の入居者と居室で会話する
など、会話・交流時間が他の入居者に比べ
多かった（44回）。E 氏は、テレビ視聴時
間が最も多く、おやつ・コーヒーの時間や
活動・訓練の時間などで会話していた（18
回）。F 氏は、他の入居者の洗濯ものたた
みの役割活動、パブリックスペースへの移
動時やリビングで職員や他の入居者から話
表 2 従来型施設とユニット型施設における入居者の会話量・内容
従来型施設 ユニット型施設
生活場面
A 氏 B 氏 C 氏 D 氏 E 氏 F 氏
単位 内容 単位 内容 単位 内容 単位 内容 単位 内容 単位 内容
食事 2 話しかけられ会話
薬のこと
1 出会った人へ挨拶
1 支度後食堂へ 促
される
2 若い者はいい
ここでの生活のこと
1 口腔ケアを促される
8 食事の内容
テレビのニュース
入居者同士の体調
薬のこと
職員を気遣う、頼みごと
4 おかゆの要望
梅干しがほしい
薬のこと
他の利用者と会
話
おやつ・
コーヒー
7 誕生日祝いのこと
大勢一緒だから・ここ
の生活
6 食事の内容、今日の天気
デザート
入浴が気持ちよかった
2 そばの話 頭の
話
コーヒーの話
14 家族の話
総理大臣の話
体調のこと
移動時 9 促されて移動
楽しそうに会話
ここで寝たら危な
いよ
休みながら部屋へ
寝てしまって「大
丈夫」
1 口腔ケア促
される
1 お礼 2 昨日の食事、お盆の予定
お礼
1 頭髪の話、お参
りの話
2 他の入居者と出
会ってハグ
一緒に移動した
人と会話
活動・
訓練
1 1、2 と声
を出す
5 職員に口紅を塗っても
らう
「熱いでしょう」と話
しかける
12 身体の痛いところ
義足の不安について職員
相談
水戸黄門が見たい
昔の想いで話
お互いの体調
6 コーヒーの話
高校野球の話
本の話
9 他の利用者と会
話洗濯物
ここでの生活
お参りのこと
「わからん」と
訴え
テレビ
鑑賞
1 2言 3言 2 角席の人と会話
職員に今日のことを話
す
12 オリンピックの話題
新しい車いす、食事の感
想
トイレットペーパーの訴
え
8 娘の話、家族の
話
近辺の話
頭の話
3 メニューを書く
旅ついて
その他 1 起床を促さ
れる
5 職員に挨拶。手を振る
「トイレに行きたい」
と話す
4 看護師と体調のことで相
談
1 「寝ていた」「寝
ていない」
3 体調のことで訴
え
合計単位 13 4 23 44 18 35
1単位＝5分ごとの観察内容
図 8 入居者と職員の会話と入居者の訓練・活動（1単位は 5分ごとの観察内容）
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しかけられることがあった（35回）。
更に、入居者と職員の会話量については
（図 8）、入居者から職員への話かけは、3
人を合算すると従来型施設は 6回、ユニッ
ト型施設は 11回、職員から入居者への話
しかけは、従来型施設は 13回、ユニット
型施設は 39回となっており、ユニット型
施設が多かった。また、訓練・活動では、
3 名を合算すると、従来型施設は 29 回、
ユニット型施設は 94回となっており、ユ
ニット型施設が多かった。
3．介護職員のケア行動調査
1）調査概要
（1）調査方法
特別養護老人ホームの従来型施設とユニ
ット型施設のケア行動調査については、入
居者の生活行動調査日の早番勤務者から翌
朝夜勤勤務終了までとした。調査方法は、
①自計式によるタイムスタディ法（1分間
隔）、②記録内容は、時系列的に「どこで」
「誰に」「何をしていたのか」を記録した。
分析方法としては、①介護職員の滞在場所
の比較（居室、食堂・リビング、廊下な
ど）、②介護行為（食事・排泄・入浴・整
容・睡眠・コミュニケーション・活動な
ど）について比較した。
倫理的配慮は、関西福祉科学大学におけ
る研究倫理委員の規定により承認手続きを
行った（2012年 7月 19日）。
（2）調査対象者
調査対象は、入居者の行動調査をするそ
の日のフロア・ユニットの介護職員を対象
とした。従来型施設については、A・B 氏
は 2 F、C 氏は 3 F で生活していたため、
その日の勤務者全員（17 名）を対象とし
た。勤務職員の平均年齢は 28.8 歳（2 F :
32 歳、3 F : 25 歳）、性別は、男性 5 名、
女性 12名、平均勤続年数は 5年 5ヶ月（2
F : 7年 2ヶ月、3 F : 3年 5ヶ月）だった
（表 3）。対象入居者の状況の平均は、寝た
きり判定 2.75（J＝1 点、A＝2 点、B＝3
点、C＝4点とした）、認知症判定 3.11（Ⅰ
～Ⅴを 1～5点とする）となっていた（表
表 3 従来型施設の介護職員及び入居者の属性
職員の属性 入所者の属性
性別
平均勤続年数
性別 寝たきり判定
平均
認知症判定
平均男性 女性 男性 女性
2 F
3 F
3
2
6
6
7年 2ヶ月
3年 5ヶ月
10
7
38
45
2.96
2.55
3.04
3.19
全体 5 12 5年 5ヶ月 17 83 2.75 3.11
表 4 ユニットの介護職員及び入居者の属性
職員の属性 入所者の属性
性別
平均勤続年数
性別 寝たきり判定
平均
認知症判定
平均男性 女性 男性 女性
A ユニット
B ユニット
C ユニット
2
2
1
1
1
2
1年 4ケ月
7年 5ケ月
1年 10ケ月
3
3
1
11
17
19
2.93
2.75
2.7
2.71
2.55
2.45
全体 5 4 3年 8ケ月 7 47 2.78 2.56
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3）。ユニット型施設については、3ユニッ
トの職員の性別、勤続年数は、男性 5名、
女性 4名、平均勤続年数 3年 8ヶ月であり
ユニットによって差があった。対象とした
3ユニットの入居者の状況の平均は、寝た
きり判定 2.78、認知症判定 2.56だった。4
F ユニット A の入居者は 7名、3 F ユニッ
ト B と 2 F のユニット C の入居者は各 10
名だった。夜間は、担当ユニットと隣接す
るユニットの入居者を介助しなければなら
ないため、フロアの隣接するユニットを合
算した入居者の状況を示した（表 4）。
（3）介護職員の勤務体制
介護職員の勤務体制は、従来型施設は、
夜勤 5 名で対応し 15 : 00～9 : 00（2 名）
16 : 00～10 : 00（3名）となっており、早
番 5名（2 F : 3名、3 F : 2名）は、7 : 00
～15 : 45、遅番は、9 : 45～18 : 30（4名）、
10 : 45～19 : 30（3名）の大きく 3交代を
基本としていた。
ユニット型施設は、ユニット A 勤（21 :
00～翌 7 : 00）、B 勤（7 : 00～15 : 45）、C
勤（12 : 15～21 : 00）の 3交代シフトを基
本としていた。
この介護職員の勤務時間帯による人数を
時系列に示すと（図 9）、食事介助など人
手が必要な時間帯に合わせて、人数配置を
工夫していた。
2）結果
（1）ケア行動量
各勤務時間帯のケア行動をコード化し、
総時間量をその介助にかかわる職員数で求
めた平均時間について、従来型施設とユニ
ット型施設の平均ケア行動時間量について
比較してみた（図 10）。
従来型施設の 1日の介護職員のケア行動
量は、準備・片づけを含めた食事・おやつ
介助は 227.1分で最も多く、次に、排泄介
助が 164.6分、入浴介助は 98.0分となって
いた。続いて、洗濯たたみ、ごみの収集、
掃除、シーツ交換など環境整備を中心とし
た生活支援介助が 89.9分、記録が 73.0分
と続いていた。
ユニット型施設の介護職員の 1日のケア
行動量は、食事の盛り付け・準備、片づけ
等も含めた食事介助の時間が 195.3分、ト
イレ誘導も含めた排泄介助が 169.7分、全
体的に多く、続いて、洗濯ものの取り込
み、ごみ集め、掃除などの生活支援の時間
が 79.7分となっており、入浴介助は、32.7
分となっていた。
（2）勤務者のケア行動の実態
従来型施設とユニット型施設におけるケ
ア行動について、7時から 15 時までの早
図 9 従来型施設とユニット型施設の時間帯介護職員数
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従来型施設平均時間 ユニット型施設平均時間
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図 10 従来型施設とユニット型施設の平均ケア行動
図 11−2 ユニット型施設の早番のケア行動
【縦軸】1：声かけ・会話、2：身支度介助（口腔ケア等）、3：更衣介助、4：食事準備、5：食事介助、6：食
事片づけ・掃除、7：服薬、8：誘導・移動介助、9：排泄介助、10：リハビリ・活動支援、11：入浴介助、
12：就寝・休息介助、13：巡視・見守り、14：生活支援（洗濯・ゴミ・掃除・シーツ交換）、15：申し送り・
ミーティング、16：記録、17：その他（事務所連絡など）
図 11−1 従来型施設の早番のケア行動
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図 12−1 従来型施設の遅番のケア行動
図 12−2 ユニット型施設の遅番のケア行動
図 13-1 従来型施設の夜勤者のケア行動
図 13−2 ユニット型施設の夜勤者のケア行動
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番時間帯（図 11−1、図 11−2）、12時から
18 : 30までの遅番時間帯（図 12-1、図 12−
2）、12時から 21時から 7時までの夜勤時
間帯（図 13−1、図 13−2）について、各介
護職員のケア行動をグラフ化した。
各勤務者のケア行動は、従来型施設で
は、8時から 9時までは、E 氏は食事介助
（5）を行っており、その間に、A 氏は服
薬介助（23名）をしていた。B 氏は、食
事配膳を行い、C 氏 D 氏は、食事介助、
口腔ケア、ベッドから車いす移乗介助など
を行い、勤務者によりケア内容を分担して
実施していた（図 11−1）。このことは、遅
番・夜勤勤務者についても同様であり、例
えば、夜勤者 21時から 22時の従来型施設
では、A 氏 C 氏 D 氏 E 氏がオムツ交換
等のトイレ介助をしているときに、B 氏が
就寝介助を行っていた（図 13−1）。
一方、ユニット型施設では、ユニット内
の勤務者が 1人ということもあり、入居者
一人ひとりに時系列に対応している。例え
ば、ユニット 3の 8時から 9時までは、食
事の片づけ（6）をしながらリビングから
居室のトイレ介助を行い（9）、リビングに
戻って服薬介助（7）を行い、居室トイレ
に戻り介助するといった一連の行為を、繰
り返し行い（図 11−2）、その間、随時コー
ルに対応していた。夜間では、C 氏の動き
は、巡視をしながらベッドから車いす移
乗、トイレ誘導或いはポータブル移乗介助
を行っていた（図 13−2）。
Ⅲ．考 察
本調査の入居者の生活行動調査と介護職
員のケア行動調査の結果を踏まえ、ユニッ
ト型施設と従来型施設の施設形態による影
響について考察する。
1．入居者の生活行動調査
入居者の生活行動調査では、従来型施設
の居室滞在率は 17.6％ となっており、ユ
ニット型施設のほうが従来型施設よりも高
い結果となっていた（図 4）。調査した従
来型施設は、調査実施日が入浴日であった
にもかかわらず、喫茶や健康体操などの日
中活動や離床を支援しており、従来型施設
の居室滞在率が 67.7％ の外山の調査20）と
は異なる結果だった。外山の調査21）は、1999
年の「ねたきり老人ゼロ作戦」を推進し始
めたころの調査のため、日中ベッド上で過
ごす入居者像が描かれていたと推察され
る。また、従来型施設は、食堂から居室ま
での移動距離があるため（図 2）、その場
に留まる時間が長くなり、居室と食堂（リ
ビング）の反復性が低いことにも関係して
いると考えられる（図 5−1、5−2）。広い生
活空間で生活しているため、一度居室から
食堂に移動すると戻るのに時間がかかり、
しばらくその場で過ごすことになる。車い
すを押して自力歩行が可能にもかかわらず
介助を受けて車いすで移動している対象
者、車いすを自分で操作して居室に戻る途
中で疲れて車いす上で寝てしまう対象者が
いた。その中で、日中ずっと食堂で過ごす
対象者（図 6）もおり、居室環境がゆっく
り落ち着ける場所ではなく、むしろ職員や
他の入居者の様子が分かる食堂のほうが安
心できると思えるのではないかと推察され
た。
一方、ユニット型施設は、個室プライベ
ート空間が保障されているため、食事・活
動後は居室に戻り自由に過ごす時間が増え
ることが考えられる。それは、ユニット型
施設のテレビ視聴量が多い（図 7）ことに
も関連していると推察される。テレビは、
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高齢者にとって重要な情報源として機能し
ており、生活に潤いを与え、生活の楽しみ
の 1つになっている可能性もある22）。食事
や訓練・活動以外は、居室での生活が中心
になるため、生活行動を広げる工夫が求め
られる。調査施設のユニット施設は、居室
とリビングの反復性が高く（図 5−1、5−
2）、食事を核として、コーヒー・おやつ、
活動のごとに居室からリビングに出てき
て、他者交流するという生活リズムが作ら
れていた23）、その中で入居者の交流が生じ
ているものと推察された（表 2）。また、2
つの連続するオープン型ユニットのため、
午後からのおやつの時間は、隣接するユニ
ットのリビングでくつろぐなどの行動が観
られた。ユニット型施設は、入居者を取り
巻く空間構成とケアの方法が個々の入居者
の生活範囲や交流関係を規定することにな
るため24）、ユニット内の人間関係や生活行
動を意識した交流の場の提供を検討する必
要があると考える。
2．介護職員のケア行動調査
調査は入浴実施日に実施したが、介護職
員のケア行動調査から、従来型施設とユニ
ット型施設の施設構造の相違からケアの支
援方法や支援量に違いがあることが分かっ
た。
特別養護老人ホームの職員配置基準は、
介護保険が始まり介護職員 1名に対し利用
者 3人の割合で運用している。従来型施設
の介護職員の比率は 1対 2.6であり、国の
基準を上回る職員数が配置されていた。し
かし、フロアごとのグループケアを実施し
ており、施設全体の入居者の生活支援を効
率よく提供するために、分業型ケア（図 11
−1、図 12−1、図 13−1）にならざるを得な
い状況にある。介護職員は夜勤 5名、早番
5名、日勤 7名の大きく 3交代を基本とし
ていたが、ケアが集中する昼間は 1人の介
護職員で入居者 8～9名に対しケアするこ
とになり（図 9）、時間軸によって、例え
ば、食事介助、口腔ケア、ベッドへの移乗
介助などの役割分担を並行して実施してい
た。そのため、1日のケア量は、食事・排
泄・入浴の 3大介助に追われている状況に
あった（図 10）。その中で、効率的にケア
を遂行することによって有効な時間を作り
出し、個別ケアやグループケア（活動）を
支援していた。
一方、ユニット型施設は、基本的には 3
交代制のシフトが組まれており、ユニット
内の入居者 7～10名を 1人で担当すること
になる（図 9）。しかし、ケアが集中する 12
時から 16時までの昼食介助や入浴介助な
どの時間は、介護職員 2名で担当し、入居
者に必要なケア量を勤務帯で役割分担しな
がら支援していた（図 9）。従来型施設で
の介助量が多かった入浴介助は、ユニット
型施設では、午後から毎日 2～3名ずつの
入居者を早番勤務者が介助しており、介助
量は多くない（図 10）。むしろ日常生活に
おける掃除・洗濯・ゴミだしなど生活支援
の内容量が多かった。このことから、ユニ
ット型施設では、限定されたユニット内の
入居者に対し、時系列的に介助を提供して
いるため（図 11−2、図 12−2、図 13−2）、
入居者の生活をトータル的に捉えることが
でき、連続的なケアの提供を可能にしてい
るものと推察される。したがって、ユニッ
ト内の 1日の生活は張ら25）が述べるように
その日の介護職員の裁量に関連し職員の質
が問われてくる。そのため、職員の質の向
上をめざした職場研修や、職場内サポー
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ト26）が有機的に機能することが求められ
る。
3．入居者の生活行動と介護職員のケア行
動との関連
今回の調査対象者は、自立度が高く、自
分で自由に移動して生活できる高齢者を対
象としたため、介護職員との直接的な介助
の接点は重介護を必要とする入居者に比べ
少ないものと考えられる。職員は、入居者
との挨拶や会話の中から入居者の健康状態
を観察し、見守りを通して入居生活を支援
していることから、入居者の会話（接点）
及び直接的な支援をする訓練や活動から入
居者の生活行動と介護職員のケア行動との
関連を分析することにした。その結果、ユ
ニット型施設が職員との会話が多く、職員
が提供する訓練・活動量においても多い結
果となっていた（図 8）。そのことは、従
来型施設は、介助内容によって役割分担さ
れているため、その場面ごとに担当職員が
対応するため、自立度の高い入居者は、職
員との接点が少なく、食事・訓練などの限
られた場面での会話になるものと考えられ
る。従来型施設は、当日が入浴実施日にも
かかわらず、歩行訓練などの個別支援や健
康体操などのグループ活動を支援してい
た。従来型施設は、施設の構造的に、職員
の動線、ケアの仕方で工夫をせざるを得
ず、計画的にグループ活動を生活の中に組
み込むことによって、他の入居者や職員と
の関係性を生み出すものと考えられる。
一方、ユニット型施設が、会話量や訓練
・活動量が多いのは、生活単位の小規模化
により、入居者と職員の関係性が密接であ
り、状況を観ながら必要な対応（声掛け）
が可能であることが考えられる。外山27）
は、従来型施設からユニット施設へ転換し
た際に、コミュニケーション量が 2倍にな
ったことを明らかにしており、ユニット内
の対象者の属性や状態像などを把握できる
少人数生活単位が望ましいとしている。慣
れない特別養護老人ホームでの生活の中
で、入居者が他者関係を築きあげ、より良
い生活を送るかは、介護職員が如何にケア
を提供するかといった組織運営全体に関連
しているものと考えられる。
Ⅳ．まとめと今後の課題
本調査から、特別養護老人ホームにおけ
る従来型施設とユニット型施設の 2つのタ
イプの施設形態が、入居者の生活行動と介
護職員のケア行動へ影響を及ぼしている可
能性が示された。
従来型施設は、入居者の居室滞在率は低
く、広い空間と大勢の入居者が共同生活を
しているために移動距離や居室環境などの
課題により、日常生活行動において、個々
の状態に影響を及ぼしていた。ケアの特徴
としては、効率的な分業型ケアを提供する
ことにより、3大介護に追われているもの
の、個別・グループ活動支援を効率よく運
用していた。一方、ユニット型施設では、
プライベート空間の保障により入居者の居
室滞在率は高く、食事・活動以外の時間は
居室で自由に過ごしていた。しかし、居室
と共用スペースとの反復性は高く、交流の
場を提供することが入居者の生活リズムを
整え、入居者の行動範囲を広げることにつ
ながっていた。入居者の包括的なケアを提
供することにより、全体を捉えられるもの
の、職員の質に関連してくることが推察さ
れた。
このことから、それぞれの施設が施設形
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態を踏まえて、入居者のより良い生活をめ
ざし、デメリットを補いながらケアの提供
の仕組みや方法について試行錯誤を積み重
ね実践してきた成果であると考える。
今後は、超高齢社会を迎え、特別養護老
人ホームの役割として、ADL が重篤化し、
医療依存度が高い多くの入居者をケアする
ことが予測されている。施設形態が混在す
る中で、如何に入居者の尊厳を保持し、そ
の人の能力に応じた自立生活を支援してい
くかが重要であり、ケアの提供の仕方・仕
組みなどについて更に検討していく必要が
ある。
今回の調査は、自力移動の可能な自立度
が高い入居者 3名を対象にしており、介助
を受けている入居者とは異なり、一般化す
るには限界がある。しかし、理念や方針の
統一した同一法人の従来型施設とユニット
型施設を選定しタイムスタディ調査を実施
した為、両タイプの施設形態が、自立度の
高い入居者の生活行動やケア行動へどのよ
うに影響しているかについては、ある程度
検討することはできたのではないかと考え
る。今後は、施設形態におけるケアの仕組
みや方法と介護職員の意識が、入居者の意
識・行動面にどのような影響を及ぼしてい
るのかについて更に分析していきたいと考
える。
最後になりましたが、今回のタイムスタ
ディ調査に大変ご理解とご協力をいただき
ました社会福祉法人 A 会 S 施設長さま、
T 施設長さま、入居者並びに介護職員の皆
さま、本研究にご助言いただきました関西
福祉科学大学大学院浅野仁教授、社会福祉
法人多摩同胞会理事・元中部学院大学小笠
原祐次教授には深謝申し上げます。
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